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関節としての椎間板機能喪失を残し，脊椎不安定性から
とり症にまで進展したものと考える。 
4)良好なる経過をとれる脊椎脱臼骨折 
a) 18才男， C2-3脱臼，C2椎弓骨折による非定形的
脊髄性片麻庫，呼吸困難を起こした。
直ちに頭蓋直達牽引，麻庫の軽快を認めたので後頭結
節より C3糠突起に至る後方固定術施行。術後軽度の片
側振戦を残すが独歩退院。
錐体側索野の不全損傷を主としたため比較的良好な経
過をとったものと考える。 
b) 32才男， L3圧迫骨折， L2-3脱臼，受傷後 30分で
左下肢運動麻庫， 1時間で両下肢弛緩性運動麻庫と触痛
覚鈍麻出現，受傷後 90分で観血的整復，後方固定術を
行なった。硬膜の破裂，髄液の流出を見るが馬尾神経の
断裂なく術後経過良好，独歩退院した。
以上比較的興味ある数例の概略を述べた。 
29. 交通外傷における下腿骨々折について
西川侃介(塩谷病院整形外科〉
昭和 40年 1月より昭和 42年6月までの新鮮外傷患者
について交通外傷と非交通外傷とにわけ骨折発生率，部
位別骨折発生率，開放骨折発生率等を比較検討し交通外
傷における下腿骨々折の高率発生時に開放骨折の頻度の
高いことを示した。そのために手術施行までに長期間を
要し，今後治療方法の検討を要することを述べた。 
30. 腔骨後十字靭帯附着部骨折の 1例
坂巻倍。[[鉄病院〉
斎藤長生(千大整形〉
高田典彦〈千大大学院〉
患者は 37才男子，昭和 42年4月 19日夜，交通事故
にて受傷，右下腿前外側部を強打した。腫脹高度 C+)，
膝蓋骨跳動 C+)，関節内血腫 C+)，後方押し出し症状
陽性， レ線的には，腔骨膝関節面後部に関節内へ転位し
た骨片を認めた。後交叉靭帯腔骨附着部骨折と診断し， 
4月24日手術施行。
手術は，全麻下に腹臥位にて， Abbottの Posterior 
Approachにてはいり，骨片を Screwにて国定した。
術後 2wにてギプス固定， 4w にてギプス除去， 11 w 
にて膝関節運動域は 1300，.0。となり，歩行障害はな 
、。ν
本骨折の要因は，膝関節屈曲位において，大腿骨に対
する腔骨の外反強制，または後方滑り出し強制の 2つの
力の同時的または個々の作用が考えられる。
治療法としてはI Abbottの皮切にて， Screw固定を
行ない，早期運動療法で良い結果を得たものと考える。 
31. 骨盤骨折 8症例の治療経験
竹内孝〈国立習志野病院整形)
鈴木弘祐〈千大整形〉
骨盤骨折は交通事故や産業災害の激増に伴いわれわれ
の遭遇する機会が多くなった。われわれは昭和 41年 1
月から 42年6月までの聞に骨盤骨折 8症例を経験し，
これは国立習志野病院整形にて同期聞に扱った新患骨折
患者 236名中の 3.4%に相当した。年令職業等は各年代
各層に分布し，他の報告例と大差ないが，受傷原因では
自動車によるものが 75%を占め目立つている。解剖学
的分類によると，骨盤縁骨折 3例，骨盤環骨折 2例，寛
骨白骨折 2例，脱臼特に恥骨結合離開 l例と症例数は少
ないが，その傾向において諸報告とほぼ一致している。 
Peltinらの述べるごとく，骨盤を体重支持機能より考
えて分類し，直接体重負荷に関係しないか，あるいは体
重負荷が骨折部に男力として働かない骨折の場合には早
期運動，早期荷重を行なうという考え方?で見ると 8例中 
5例がこれに適応した。合併損傷では他部骨折脱臼のほ
か，頭部外傷が目立つている。治療法は非観血的治療が
主体であるが，転位著しいものに対しては観血的療法を
行なうべきで，われわれは 8例中 4例に手術を施行した。
死亡例はなく，後遺症に関しては軽度の股関節拘縮が 2
例認められたに過ぎず，ほぼ満足すべき結果を得た。 
32. 骨折の牽引療法の症例
田尻哲夫(田尻医院〉
私は 6例の骨折患者に例をとり，観血的に整復した方
がよいと考えられる症例に，牽引療法を行なってかなり
よい成績をあげた。
特に老人，子供の場合はぜひ試みるべきと，考えここ
に報告した次第である。 
33. 最近経験した骨折治療についての 2，3の考察
金清次〈九十九里ホーム病院整形〉
最近骨折治療に際して感ぜられた 2，3の点について
述べる。(1)最近は骨折外傷の程度も複雑化してきてい
るので，手術材料等を各自自由に調整できるよう簡単な
工具を用意する必要ありと痛感する。 (2)相変らず内固
定のみを過信しすぎるための偽関節形成患者が多い。骨
折手術に際しては自己の経験と設備の程度に応じ最善の
術式を選ぶことが望ましい。 (3) 49才男子陳旧性憐骨
下端骨折兼阻血性拘縮の症例に末柏、骨片摘出後腕関節を
国定，さらに術後 6ヵ月後正中神経欠損部に対し長さ 7
